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Diagnose: Magendrehung



Zehn Uhr abends. Aron, der sechsjährige Berner Sennenhund, steht draussen vor der Glastüre und möchte ins Haus gelassen werden. Wie schon so oft hat er die Abendstunden im Garten verbracht und sich dabei mit Herzenslust auf dem Rücken hin- und hergewälzt. Wir öffnen ihm die Tür. Eigenartig: Er wedelt nicht freudig wie sonst, sondern trottet mit gesenktem Kopf durchs Zimmer. Auch sein Gang ist anders, er bewegt sich gleichsam „auf Zehenspitzen„ und macht einen runden Rücken. Aron verschwindet im Keller und wimmert dabei leise, fast unhörbar. 



Irgendetwas veranlasst uns dazu, ihm zu folgen. Er bewegt sich anders, reagiert anders als sonst, und dies lässt bei uns die ersten Alarmglocken läuten. Aron hat sich in eine Ecke des Kellers verzogen und macht Anstalten, sich zu erbrechen. Er würgt vergeblich und steht dann ruhig da, mit hängendem Kopf. Speichel tropft von seinen Lefzen. Und der Bauch! Der Bauch schwillt von Minute zu Minute an. Wir konsultieren rasch ein Merkblatt akuter Hundeerkrankungen. Alle Symptome deuten auf eine Magendrehung hin. Wie der Name es sagt, dreht sich der Magen dabei um die eigene Achse und schnürt dabei Magenein- und ausgang ab. Durch diesen Verschluss entwickeln sich im Magen rasch Gase, die den Bauch rund und hart anschwellen lassen. Wenn nicht innert kürzester Zeit interveniert wird, führt die Magendrehung zum raschen und qualvollen Tod des Hundes. 



Trotz der späten Stunde kontaktieren wir unseren Tierarzt, der uns empfiehlt, Aron direkt ins Tierspital nach Zürich zu bringen. Er könnte eine allfällig nötige Operation nicht alleine durchführen und würde zu viel kostbare Zeit verlieren, um einen Anästhesisten und Chirurgen zu finden. 



Einige Minuten später haben wir Aron ins Auto verfrachtet, wo er die rund 20 Minuten Fahrt nach Zürich stehend, hechelnd und speicheltriefend verbringen wird. Es ist offensichtlich, dass er grosse Schmerzen leidet, aber ausser einem gelegentlichen Fiepen gibt er keinen Ton von sich. Während der Fahrt, bei der wir es mit den Geschwindigkeitslimiten nicht allzu genau nehmen, sind wir um unser Natel froh, mit dem wir im Tierspital anrufen und die Ankunft ankündigen können.



So ist denn alles bereit, als wir eintreffen. Das Notarztteam in der Kleintierklinik vermittelt uns auf Anhieb den Eindruck, dass wir hier am richtigen Ort sind. Eine ruhige, professionelle Atmosphäre herrscht, und alle kümmern sich sehr einfühlsam und routiniert um Aron. Als Erstes erhält er eine Tropfinfusion zur Schockbehandlung. Dann punktiert der Notfallarzt seinen mittlerweile beängstigend angeschwollenen Magen mit einer langen Nadel zweimal und lässt die darin angesammelte Luft entweichen. Dies verschafft Aron etwas Linderung. 



Obwohl eine Magendrehung auch vom Tierspitalteam als die wahrscheinlichste Diagnose gehalten wird, muss vor dem Eingriff ein Röntgenbild angefertigt werden. Aron wird dafür auf einem fahrbaren Tisch angeschnallt. Liegen zu müssen, bereitet ihm offensichtlich Schmerzen. Die Minuten des Röntgens, bei denen wir im Gang warten müssen und nur das Jammern unseres Hundes hören, sind lang. Dann sind die Röntgenbilder entwickelt. Ganz klar ist darauf der gedrehte Magen zu sehen. Damit steht fest, dass sofort operiert werden muss. Der Pikettchirurg macht sich auf den Weg. Aron liegt derweil immer noch auf dem fahrbaren Tisch und schaut uns verständnislos und benommen an. Schweren Herzens fahren wir nach Hause.



Zwei Uhr Morgens: Das Telefon klingelt. Dr. Grundmann, der Chirurg, hat die dreistündige Operation soeben beendet und meldet, dass Aron den aufwendigen Eingriff überlebt hat. Es galt, den Magen in die normale Position zurückzudrehen und die durch die Verwindung hervorgerufene Blutung zu stillen. Dutzende von Blutgefäßen waren zusammenzufügen. Um spätere erneute Magendrehungen zu verhindern, wurde der Magen an der Bauchwand festgenäht. 



Operation gelungen – aber der Patient leidet an schweren Herzrhythmusstörungen. Arons Puls rast; der Herzschlag setzt immer wieder aus. Noch zwei Tage wird dieser labile Zustand anhalten. Stündliche Elektrokardiogramme verfolgen die Entwicklung und zeigen, dass Aron auf die verabreichten Medikamente nicht reagiert. Dr. Grundmann ruft uns jeden Morgen an und hält uns über den Zustand des Hundes auf dem Laufenden. Langsam, aber sicher stabilisiert sich sein Zustand. Drei Tage nach der Operation erhält er das erste Futter, und genau eine Woche nach der Einlieferung können wir unseren „Rönni„ wieder abholen. Drollig sieht er aus mit seinem kahl geschorenen Bauch, der eine fast 40 cm lange Narbe aufweist. Und mit dem „Bein-heben„ hat er auch noch seine liebe Mühe... 



Wir haben viel gelernt aus dem Vorfall: Wir verabreichen nur noch kleine Futtermengen und verteilen die Ration auf zwei bis drei Mahlzeiten täglich – und wir überwachen Aron nach dem Füttern besonders aufmerksam und verhindern, dass er sich mit vollem Magen genüsslich auf dem Rücken hin- und herwälzt. 



Heute, drei Monate später, ist das Fell schon wieder beinahe so dicht wie vorher. Nachdem Aron anfänglich etwas ängstlich reagiert hatte, wenn wir ohne ihn aus dem Zimmer gingen, ist er wieder ganz der Alte, verspielt und vertrauensvoll. Auch in unser Kleinflugzeug steigt er wieder (fast) ohne Zögern ein und begleitete uns gar bei einem Kurzausflug ins Burgund!





Symptome einer Magendrehung

Plötzliches Anschwellen des Bauches

Kurzatmigkeit

Speichelfluss



Sofort Tierarzt aufsuchen!





Empfehlungen für Hunde, die wegen einer Magendrehung operiert wurden



Die Abteilung Kleinchirurgie des Tierspitals Zürich empfiehlt, dem Hund Zeit seines Lebens dreimal täglich kleine Portionen zu füttern. Dabei sind leicht verdauliche Futtermittel wie Büchsenfutter, Flocken, Kartoffeln oder Trockenfutter, das 20 Minuten vor der Gabe angefeuchtet wird, am Besten. Auf das Füttern von Knochen ist zu verzichten.








